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Abstract 
Objective: To study mental health and its relevant factor among the recruits in Plateau, which provide basis for mental training and 
preventative measures. Method: The 1298 recruits who joined the army in December 2009, were evaluated whith SCL-90. Results: 
The testing factors of SCL-90 among recruits were significantly lower than norm Chinese youth group, Chinese recruits norm group and 
Chinese soldier norm group. 313 recruits’ average score ≥2, accounting for 24.1%,37 recruits’ average score ≥3, accounting for 2.9%. 
The testing result of the only child group, altitude sickness group and rural recruits group are significantly higher than the contrary 
groups. Conclusions: The mental health of the recruits was good in general. But 24.1% of the recruits had mild adverse psychological 
problems of different degrees, and 2.9% of the recruits had unhealthy psychological problems obviousely. They should be paid more 
attention to. The major influence factors were the only-child, difference between they came from city and came from countryside, and 
altitude environment,ect. 
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【摘要】 目的 了解初入高原新兵心理健康状况及其相关因素，为制订针对性的心理训练计划及采取有效的心理干预措施，
提高高原新兵的心理健康水平提供依据。方法 采用《症状自评量表（SCL-90）》对 2009 年 12 月入伍的 1298 名新兵进行现
场测评。结果 新兵中 SCL-90 各因子均分明显低于 18～29 岁中国青年常模、中国新兵常模和中国军人常模；其中 313 人的
SCL-90 因子和总均分≥2，占 24.1%；37 人的 SCL-90 因子和总均分≥3，占 2.9%；独生子女组、高原反应组及农村籍新兵
SCL-90 测评结果，分别明显高于非独生子女组、无高原反应组及城镇籍新兵。结论 ①本组新兵总体心理健康状况良好，但
仍有 24.1%的新兵存在不同程度的轻度不良心理问题，有 2.9%的新兵存在比较明显的心理问题，应予高度重视；②影响新兵
心理健康的主要影响因素：是否为独生子女、来自城乡的差别、高原环境等。 
【关键词】高原；新兵；心理健康；症状自评量表 
高原地区海拔高，空气稀薄，寒冷，缺氧，风沙大，昼夜温差大，太阳辐射强，紫外线照射量多等自然环
境特点，且地域偏僻，交通落后，文化生活单调，信息闭塞，这些因素影响军人的生活和身体健康状况，常年
驻扎高原地区的军人容易出现较多的心理问题[1]，影响高原人员的工作成绩和生活质量[2]。以往采用 SCL-90 量
表对入伍新兵进行多因素分析，结果显示[3]：高原军人的 SCL-90 总分、总均分、阳性项目数、躯体化、强迫、
人际关系敏感、恐怖、抑郁和焦虑等因子数值均高于中国军人常模和中国成人常模。但对于初入高原的新兵心
理健康关注较少。为此，笔者对驻高原某部 2009 年 12 月初入高原的新兵 1340 人采用问卷调查方式，了解和掌
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握初入高原新兵的心理健康状况，建立新兵心理档案，并为制订有针对性的心理训练计划及采取有效的心理干
预措施，提高高原环境下新兵的心理健康水平提供参考意见。 
1 对象与方法 
1.1 对象  驻高原（格尔木，海拔 2800m）某部 2009 年 12 月入伍新兵 1340 人。其中，1258 名男性，40 名女性，
年龄 17～26 岁，平均年龄(18.8±2.8)岁。418 名独生子女，占 32.2%；880 名非独生子女，占 67.8%；213 名城
镇籍，占 16.4%；1085 名农村籍，占 83.6%；受教育程度：246 名初中毕业，占 19.0%；947 名高中及中专，占
73.0%；105 名大专及本科，占 8.1%；241 名有高原反应，占 18.6%。1071 名无高原反应，占 81.4%。 
1.2 方法 新兵集训 2 周后，采用团体现场问卷调查方式进行测评。收回有效问卷 1298 份，有效率 96.9%。 
1.3 测量工具  症状自评量表（SCL-90）[4]。 
1.4 统计学处理  使用 SPSS.v13.0.软件，组间均数比较采用 t 检验。 
2 结果 
2.1 高原新兵与其他各组人员 SCL-90 测评结果，见表 1。 
表 1  不同组人员的 SCL-90 各因子结果（ x s ,分） 
Tab.1  Results of different groups' each factor which SCL-90 ( x s ,score) 
项目 高原新兵（n=1298） 新兵常模（n=6375） 18-29 岁青年常模（n=781） 军人常模（n=19662）
总分 124.01±35.41 139.73±22.43 129.96±38.76 144.10±44.67 
总均分 1.38±0.39  1.44±0.43 1.63±0.30 
躯体化 1.45±0.49 1.51±0.55 1.34±0.45 1.55±0.57 
强迫 1.52±0.45 1.73±0.53 1.69±0.61 1.77±0.60 
人际关系 1.43±0.48 1.72±0.57 1.76±0.67 1.78±0.61 
抑郁 1.37±0.55 1.58±0.55 1.57±0.61 1.64±0.60 
焦虑 1.35±0.45 1.53±0.50 1.42±0.43 1.52±0.52 
敌对 1.26±0.45 1.48±0.55 1.50±0.57 1.62±0.62 
恐怖 1.22±0.49 1.38±0.47 1.33±0.47 1.35±0.45 
偏执 1.30±0.44 1.57±0.57 1.52±0.60 1.67±0.63 
精神病 1.32±0.43 1.50±0.47 1.36±0.47 1.51±0.50 
饮食睡眠 1.41±0.47  1.21±0.58 1.72±0.25 
2.2 SCL-90 结果分析  高原新兵与中国新兵常模、18-29 岁中国青年常模和军人常模 SCL-90 测评结果比较，t 值，
见表 2。 
2.3 不良心理问题检出率  1298 名初入高原新兵中，313 人 SCL-90 因子分≥2，占 24.1%；37 人 SCL-90 因子分
≥3，占 2.9%。1 名初入高原新兵可能有 1 个以上因子得分≥2 或≥3（例如，编号为“1”的新兵人际关系因子
得分≥3，偏执因子得分≥3，统计≥3 分的总额频数时，只计 1）。结果显示：24.1%的新兵存在各种轻度的不
良心理反应，2.9%的新兵存在比较明显的心理问题。 
2.4 不同因素影响的新兵 SCL-90 测评得分  对本批高原新兵按照独生子女、非独生子女、城镇户籍、农村户籍、
有高原反应、无高原反应的各项相关因素分组，进行交叉统计，SCL-90 测评平均得分，结果见表 3。 
表 2  高原新兵与各组人员 SCL-90 结果比较  t 值 
Tab.2  Results of the score of SCL-90 comparison between recruits in high altitude and the other groups  t 
项目 新兵常模比较 18-29 岁青年常模比较 军人常模比较 
总分 15.378 3.500 19.441 
总均分  3.189 22.656 
躯体化 3.936 5.219 7.045 
强迫 14.847 6.760 18.935 
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（续表 2）   
（Con Tab 2）   
人际关系 19.085 12.032 24.973 
抑郁 12.539 7.272 17.030 
焦虑 12.883 3.532 13.048 
敌对 15.423 10.035 27.170 
恐怖 10.796 5.086 9.303 
偏执 19.086 8.907 28.433 
精神病 13.526 1.940* 15.253 
饮食睡眠  8.159 23.577 
P P <0.01 P <0.01，* P >0.05 P <0.01 
结果显示：此次应征入伍的新兵总体心理状况良好。 
表 3  各因素组的高原新兵 SCL-90 测评结果（ x s ,分） 
Tab 3  Different group recruits' scores of the SCL-90 ( x s  score) 
项目 独生子女 
（n=418） 
非独生子女
（n=880） 
城镇籍   
（n=213） 
农村籍组 
（n=1085） 
高原反应 
（n=241） 
无高原反应
（n=1057） 
总分 127.91±42.45 122.16±31.38 116.88±23.88 125.41±37.10 129.99±47.54 122.65±31.88 
总均分 1.42±0.47 1.36±0.35 1.30±0.27 1.39±0.41 1.44±0.52 1.36±0.35 
躯体化 1.47±0.54 1.44±0.47 1.36±0.38 1.47±0.51 1.48±0.56 1.45±0.48 
强迫 1.57±0.52 1.50±0.41 1.42±0.35 1.54±0.47 1.60±0.55 1.51±0.42 
人际关系 1.49±0.55 1.41±0.44 1.35±0.37 1.45±0.50 1.50±0.61 1.41±0.44 
抑郁 1.40±0.56 1.35±0.55 1.27±0.35 1.38±0.59 1.45±0.65 1.35±0.53 
焦虑 1.38±0.49 1.34±0.43 1.28±0.33 1.37±0.46 1.42±0.57 1.34±0.41 
敌对 1.33±0.56 1.23±0.38 1.18±0.33 1.28±0.46 1.32±0.53 1.25±0.42 
恐怖 1.27±0.50 1.20±0.48 1.20±0.72 1.23±0.43 1.30±0.56 1.21±0.47 
偏执 1.35±0.51 1.27±0.40 1.22±0.35 1.31±0.45 1.38±0.59 1.28±0.39 
精神病 1.35±0.47 1.29±0.35 1.26±0.27 1.32±0.43 1.39±0.56 1.29±0.35 
饮食睡眠 1.46±0.54 1.39±0.43 1.33±0.33 1.43±0.49 1.47±0.56 1.40±0.45 
2.5 结果分析  将本批高原新兵按照独生子女与非独生子女组、城镇户籍农村户籍、有高原反应与无高原反应的
SCL-90 测评结果进行比较，t 值，见表 4。 
表 4  不同因素组的高原新兵比较结果  t 值 
Tab.4  Results of the score of SCL-90 comparison between different factor groups recruits in high altitude  t 
项目 独生子女与非独生子女组 城镇籍与农村籍 有高原反应与无高原反应 
总分 2.740 4.361 2.912 
总均分 2.573 3.075 2.895 
躯体化 
强迫 
人际关系 
1.023* 
2.628 
2.816 
2.989 
3.538 
2.773 
0.848* 
2.281 
2.648 
抑郁 1.521* 2.631 2.528 
焦虑 1.496* 2.721 2.524 
敌对 3.775 3.023 2.216 
恐怖 2.422 0.818 2.584 
偏执 3.072 2.759 3.228 
精神病 2.573 1.962 3.526 
饮食睡眠 2.517 2.854 2.076 
P P<0.05, *P>0.05 P<0.01, *P>0.05 P<0.01, *P>0.05 
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3 分析讨论 
健康的心理是合格军人的重要条件之一，也是高原特殊环境中的军人能否胜任部队工作的一个重要指标。
新入伍士兵多为 17～19 岁青年，正处于青春过渡期，生理发育和心理变化快速而不稳定，易出现心理问题[8]。 
3.1 此次调查发现：本年度初入高原地区的新兵 SCL-90 测评结果明显低于中国新兵常模、军人常模。本年度的
新兵总体心理状态良好。 
3.2 分析原因：（1）新兵征集时严把兵源质量关，入伍前进行过心理筛查；（2）入伍后及时对新兵进行了高原
知识讲座和军旅文化生活的宣教；（3）受教育程度较高。此次入伍的新兵中高中以上文化占 81.0%，其中大专
以上文化占 8.1%。与 18～29 岁青年相比，躯体化和饮食睡眠因子较差，其余因子均较好，可能与高强度的军事
训练和军事化管理有关。尽管本组新兵总体心理健康状况良好，但仍有 24.1%的新兵存在各种轻度的不良心理反
应，且有 2.9%的新兵存在比较明显的心理健康问题，应予高度重视。 
3.3 此项调查还显示，不同因素影响下的新兵 SCL-90 测评结果有显著差异。 
3.3.1 独生子女心理健康水平较非独生子女低  独生子女的新兵除躯体化、抑郁、焦虑因子外，其余测评结果明
显高于非独生子女新兵。分析原因：一是独生子女入伍前受家庭过分照顾，缺少集体生活经验，且大多数生活
环境优越，缺乏吃苦精神，处处以自我为中心，导致入伍后对严格的军事生活适应慢[9]；二是可能独生子女自我
评价较高，人际交往等方面较为强势，易产生心理冲突。 
3.3.2 城乡差别依然存在  农村籍新兵心理健康水平较城镇籍新兵为低。分析原因：农村籍新兵家庭经济状况、
人际交往能力、受教育程度和自信心相对低于城镇籍士兵。虽然农村籍新兵对环境的适应能力较强,有脚踏实际、
吃苦耐劳精神,但他们想在部队考学、学技术、找出路、跳龙门,甚至想当英雄等动机也很强烈。因此,在训练、
学习、生活上处处谨小慎微,易受挫折,更易产生消极抵触情绪,甚至有意识地封闭自己[9]。 
3.3.3 生理因素影响显著  高原反应组 SCL-90 测评结果较无高原反应组显著增高。提示：高原环境因素及其产
生的急性心理应激仍是新兵心理问题产生的重要因素，与文献报道一致[10，11]。 
4 对策 
新兵是构成军队主体的一部分，是军队重要的人力资源。大多数新兵的心理问题是到部队后难以适应军队
的环境（包括军营环境和高原环境）、训练生活（包括军事化封闭式管理和集体生活）等造成的，也是个体的
心理应激和心理适应不良造成的。具体对策： 
4.1 通过革命军人核心价值观和科学发展观等正面教育传递正能量，端正新兵的入伍动机，强化其军人意识，激
发其革命斗志，培育战斗意志。 
4.2 通过讲座的形式使广大新兵了解高原，并积极预防高原反应的发生，消除对高原恶劣环境的恐惧、疑虑等。 
4.3 通过团体心理辅导，消除彼此间的陌生感，增进彼此了解，增进互信和认同感，培育他们在集体生活中的归
属感、安全感、包容感、优越感； 
4.4 通过循序渐进的方式进行高原环境的适应性训练，逐渐延长训练时间和加大训练强度。 
4.5 开展形式多样、全员参与的文体娱乐活动（要强调参与），通过构建和谐军营方化，进而培育新兵的集体责
任感、自豪感和荣誉感，引导他们在军事集体生活中自我实现（体现自我价值）。 
另外，独生子女是我国特定历史条件下产生的倍受关注的群体，其心理健康问题更是引起广泛关注。此次
调查对象中独生子女占 32.2%。随着计划生育国策的广泛开展，部队官兵中独生子女所占的比例还会升高。其心
理问题还具有相对的特殊性，因此，除上述对策外，还应对独生子女官兵进行持续性的心理观察，了解其心理
发展趋势，进行针对性的心理干预，以提高其心理健康水平。 
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